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経尿道的切除術 CTransurethral Resection) , 殊に経尿道的前立腺切除術 CTURP) の際に，手術
の後半から術直後にかけて，時として顔面蒼白，不穏感，緊張感，頭痛，悪心胆吐，軽度の窪箪，徐
脈，血圧の変動等の症状が発現することがある。これらは開放性前立腺手術にはみられない TUR 特






実験には体重 7 '-""'12kg の成犬36匹を用いたo_ 現在 TUR の際に潅流液として用いられている滅菌
蒸溜水， 5% プドク糖液及び等張 Sorbitol-Manni tol 混合液の 3 種類の液を各 12匹宛 3 群の犬に股
静脈より点滴静注を施行した。液の負荷の速度は臨床的に 1 分間に潅流液の体内吸収が実際に起ると
考えられる最大量，即ち毎分 2.5cc/kg で行なった。これら 3 群の犬について，一定間隔で脈持数，
血圧，心電図， Ht，血清及び尿中 Na 並びに尿量を測定した口
各群 12 匹宛 3 詳における平均値の変化を見ると，先ず脈持数は 3 群共に全例において輸液量の増
加につれて減少が見られた。特にこの変化は蒸溜水群において著明であった。次に平均血圧の変化で
は， 3 群共に輸液の当初において上昇が見られ，等張液の 2 者では輸液量が 100cc/kg を過ぎる頃から






ぼ直線的な減少が見られたが，等張液の 2 群では輸液の当初に軽度減少し，次いで輸液量が 100cc/kg
前後からはほぼ一定値を保った。血清 Na 値は 3 群共にほぼ直線的な減少が見られた口尿中 Na 値の
変動は，蒸溜水群では輸液の当初に軽度増加し， 輸液量 80cc/kg の辺りから減少した口これに反し
等張液群の 2 者で、は輸液開始と同時に急激な減少が見られた。しかしこの値は尿の単位量当りのもの
である為，実際に 1 分間に排泊された Na の絶対量を調べると，蒸溜水群では尿中 Na の変動にほぼ
一致して変化したが，等張液群では輸液の当初一時減少し， 60cc/kg 以上においては尿量の変化にほ
ぼ一致して漸次増加を示した。等張液群の 2 者における尿量は輸液の当初より著明に増加し，輸液量
が 200，.._，250 cc/kg を過ぎる頃から漸次減少し始めた。蒸溜水群における尿量の変化は等張液群に比
べれば非常に微少ではあるが，一時増加し，輸液量が 100cc/kg 前後から減少し始め， 200 cc/kg 迄
に無尿に陥った口尿量，血清 Na 及び尿中 Na の値より算出した Na クリアランスは蒸溜水群では尿
中Naの変化にほぼ類似して変動したが，等張液の 2 者では輸液の当初において一時減少し， 60cc/kg 
頃から輸液前の値以上となり，以後はほぼ尿量の変動に類似した変化が見られた。
〔総括〕
r(1) 犬に見られた他覚的所見は TUR 反応の際に見られるものと類似していた。これは潅流液の体内
吸収が TUR 反応の主な原因となっている事を充分考えさせるものであった。
'(2) 等張液の 2 者の比較では生理的変動の上には著しい差異は見られなかった。
(3) 脈樽数は 3 群共全例において、減少したが，等張液群よりも蒸溜水群において著明に減少した。
'(4) 潅流液の大略の体内吸収量を知る目的での日t 及び心電図の測定は蒸溜水を用いた場合には有意
義であるが，等張液を用いた場合には余り有用な方法とは考えられない。
(5) Na クリアランスの変化からみると，実際に TURP の際に起る吸収量の範囲では等張液の 2 者に














の変動の原因として低 Na 血症の発生が一般にとりあげられている D
本論文は犬を用いて実験的に TURP と近似の状態を作り，その生理的変動を観察し，現在用いら









TUR 反応の際に見られる低 Na 血症の発現は，腎臓からの Na の異常喪失に依るものではなく，
一単なる稀釈性のものであり，叉血圧の急激な変動の主因をなすと言う諸家の仮説を肯定出来ない成績
を得ている口
これら測定事項のうちで，液の体内吸収を早期に知る指標として応用出来る他覚的所見としては，
徐脈，収縮期血圧の上昇及び脈圧の増大をあげている口
すなわち，本論文はこれまで主として臨床例についての成績の上で議論されていた TUR 反応の原
因を動物実験的に検討し，潅流液の選択及び徴候の早期発見の指標にまで言及した点で重要な意義を
有するものと考える。
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